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【目的】本態性高血圧（EHT）患者の左室肥大の形態
により予後や心血管事故発生率に差があることが知
られている．アルドステロン（ALD）は直接的に心筋
肥大や線維化を促進する可能性が指摘されている．一
方，血清プロコラーゲンIIIペプチド濃度（PIIrNP）
は最近，循環器領域でも組織線維化の指標として用い
られている．本研究では未治療の本態性高血圧患者に
おける左室肥大様式とALD，　PIIINPとの関係につい
て検討した．
【方法】対象は未治療のEHT患者57名．これらの患
者に血圧の測定，血漿レニン活性（PRA），　ALD，　BNP，
PIIINPの測定，心エコーを施行した．心エコー所見と
して左室重量係数（LVMI）をDevereuxの式にて，左
室相対壁厚（RWT）を左室後壁厚×2÷左室拡張期径
で，それぞれ算出した．
【結果】LVMIはALDと相関（r＝0．46，　p＜0．001）し，
RWTもALDと相関（r＝O．33，　p〈0．05）した．次に
LVMI　l25（g／m2）とRWT　O．44にて対象を正常左室
（N）群28名，求心性リモデリング（CR）群6名，遠心
性肥大（EH）群9名，求心性肥大（CH）群14名に分
類した．PRA　（ng／ml／hr）はN群0．96，　CR群0．72，
EH群1．24，　CH群1．60で，　N群に対しCH群で有意
に高値（p〈0．05）を示し，ALD　（pg／ml）もN群72，
CR群94，　EH群90，　CH群l12で，　N群に対しCH
群で有意に高値（p＜0．Ol）を示した．BNPは4群で差
を認めなかった．次にこれら4群の内LVMIが大きい
EH群，　CH群について検討した．両群のLVMI，　BNP
に差を認めないにもかかわらず，PIIrNPはCH群の
方が有意に高く（p〈0．Ol），　PIIINPはRWTと相関
（r＝O．46，p＜0．05）した．
【総括】求心性肥大は遠心性肥大に比べ，その肥大形
式において問質の線維化がより大きく関与すると考
えられ，その線維化にALDが影響している可能性が
考えられた．未治療のEHT患者において，　ALDおよ
びPIIINPの測定は，左室肥大の評価に有用であると
考えられた．
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【背景】我々は血管に対するPDTにより，動物実験に
おいて動脈損傷後の新生内膜増殖が抑制されること
を報告してきた．しかし臨床的な冠動脈に対する
PDTの報告は，世界的にも例がない．
【目的】冠動脈STENT留置後にPDTを追加施行し，
急性期から慢性期にかけての安全性，ならびに再狭窄
予防効果について臨床的に検討した．
【対象】1999年12月以降に，冠動脈STENTの留置が
必要となった患者で，術前にPDTの承諾が得られた
症例（N＝5）を対象とした．なお，急性心筋梗塞を含
めたacute　coronary　syndrome，低左心機能例，左主幹
部病変，bypass－graftは対象から除外した．
【方法】①STENT留置症例に対して，　Dispatch　cath－
eterを用いて，　Photofrin　5　mgをtarget　lesionである
STENT留置部に局所投与した．　PDTは，　Photofrin投
与後に，STENT遠位端，中央，近位端の三箇所に対し
て，一箇所に付きYAG－OPO　Laser（波長630　nm，エ
ネルギー30J）で照射を行い終了とした．なお，　PDT
施行後24時間は，直射日光から遮光した．②各種パ
ラメーターの測定：PDT前，　PDT後ならびに6ヶ月
以降の慢性期にCAG，　IVUS，　FFRを行い評価した．
【結果】観察期間中（8～15カ月），日光過敏症ならび
に冠動脈イベントは，いずれも見られなかった．一方，
定量的冠動脈造影法で求めた％diameter　stenosis，　late
loss，　late　loss　indexはそれぞれ19．16±8．21，0．38±0．18，
0．19±0，12と良好で，50％以上の再狭窄は一例も認め
なかった．また，FFRはPDT直後（0．92±0．18）と慢
性期（0．84±0。29）では有意な変化を認めず，IVUS上
STENT内の内膜肥厚度は最大でも0．3　mmであった．
【総括】①Dispatch　catheterを用いた局所投与によ
り，冠動脈に対するPDTが臨床的に安全に施行しえ
た．②血管内PDTは，新生内膜の増殖を抑制する新
たな手段になる可能性が示唆された．
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